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   Although various complications uch as electrolyte imbalance and urinary infection are known 
to be induced by ureterosigmoidostomy, it is still a surgical technique difficult to ignore since it al-
lows patients to lead an almost normal life without the encumbrance of external urinary devices. 
   At our hospital, we performed eighteen ureterosigmoidostomy operations between 1976 and 1985. 
Herein, we review the postoperative conditions of electrolyte, renal function and other complica-
tions. The patients (16 male, 2 female) were between 53 and 72 years old, the mean age being 
61.5 years. The primary diseases were bladder tumor (14 patients), prostatic cancer (2), carcinoma 
of the female urethral diverticulum (1) and urethral stricture (1). As to the electrolytes, both se-
rum Na and serum K values fluctuated within the normal range. Hyperchloremia was detected 
in 4 cases (22.2%), but it was only slightly above the normal range and the conditions were more 
or less stabilized  u year after the operation. Although blood urea nitrogen had a tendency to ele-
vate one or two years after the operation, serum creatinine fluctuated within the normal range. 
   During the observation period, only 7 of the 18 cases (38.9%) showed complications, the major 
complication being pyelonephritis (3 cases). Postoperative excretory urogram revealed slight to me-
dium hydronephrosis two months after the operation in 9 of the 18 cases (50%), but most of these 
conditions were normalized within a year. Four patients died after leaving hospital; 3 due to the 
recurrence of cancer and one due to pneumonia. The 14 other outpatients are enjoying a normal 
life without the use of any external urinary device.













年間 に施行 され た尿管S状 腸吻合術18例を対象とし
た.性 別 は 男性16例,女 性2例 で あ る.年 齢 分 布 は53
歳 よ り72歳に お よび 平 均61.5歳で あ った.原 疾 患 は 膀
胱 腫 瘍14例,前 立腺 癌2例,女 子 尿 道 憩 室 腫 瘍1例 お
よび 尿 道 狭窄1例 で あ る.
膀 胱 腫 瘍14症例 の 組 織 型 はtransitionalcellcar-
cinomal2例,squamouscellcarcinoma2例で あ
った.
術 後 観 察 期 間 は 最 長5年4ヵ 月,最 短8ヵ 月 で あ
る,
術 式 は 症 例1はNesbit法 を 用 い た が,症 例2以 降
はす べ てGoodwin法 で 行 な った .
全 例 に 尿 管 ス プ リ ン トカ テ ー テ ルを 留 置 した .留 置
期 間 は8日 か ら18GI,平均 留 置 期 間 はlI.2日で あ ・、た
(Table1),






























































































DNa=術 直後は一時的 に血清Na値 の低下を認
めるとの報告もあるが,わ れわれの症例では術後5年




た.血 清Na値 と同様血清K値 も本法によって影響
されることはなかった(Fig.2).
3)Cl=スプリントカテーテル抜玄前 は3例(16.7

























































































































































































































































































Clとして 吸収 され,大 部分はアンモニアを伴って
NHaClの形で再吸収され る ことか ら高CL血 症
やacid。sisが発生する といわれている.従 って腸
管内の尿貯留を少な くすることはhypokalemiaの発












例に おいて もBUNは 尿管カテーテル抜去後は漸次




































障害が発生す るが,術 後3ヵ 月,遅 くと も6ヵ月以
内には多 くの症例で障害は改善され る といわれてい









排尿回数に 関しては 自験例の多 くは昼間は6～10


















3)術 後の血清Naお よびK値 はほとんど正常範囲
内を変動した.高Cl血 症は4例(22.2%)にみられ
たが,術 後1年 以降は比較的安定 した経過.をた どっ
た.BUNは 術後1～2年 を経過すると上昇傾向に転








6)排 尿回数は昼間,夜 間ともにほぼ2～3時 間に
1回の排尿を行なっている.尿失禁は夜間熟睡時にの
み2例みられた.
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